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ABSTRAK 

ASUHAN KEPERAWATAN DENGAN GANGGUAN RASA AMAN NYAMAN 

PADA PASIEN DIABETES MELITUS DI DESA SAMPANG, SEMPOR 

LatarBelakang :Diabetes  Melitus adalah kondisi kronis yang ditandai dengan peningkatan 

konsentrasi glukosa dalam darah disertai dengan munculnya gejala utama yang has yaitu 

urine yang berasa manis dan jumlah yang banyak atau besar. 

TujuanPenulis :Untuk menggambarkan asuhan keperawatan terhadap pasien Diabetes 

Melitus dalam pemenuhan kebutuhan rasa amann yaman. 

Metode :Metode yang digunakan berupa asuhan keperawatan pada pasien yang mengalami 

Diabetes Melitus 

Hasil :Penerapan pemberian arometerapi lavender yang dilakukan selama 3 kali pertemuan 

dengan melakukan terapi nonfarmakologi berupa aromaterapi lavender. Setelah diberikan 

tindakan pemberian aromaterapi lavender skala nyeri pada klien berkurang menjadi 3 dalam 

kategori ringan, sebelum diberikan tindakan pemberian aromaterapi lavender skala nyeri 

dalam kategori sedang yaitu skala 6 dan 5, setelah dilakukan tindakan pemberian 

aromaterapi lavender skala nyeri dalam kategori ringan yaitu sklanyeri 3. 

Kesimpulan :Terapi nonfarmakologi aromaterapi lavender dapat menurunkan skala nyeri 

pada pasien Diabetes Melitus. 

Rekomendasi: Diharapkan untuk pasien Diabetes Melitus dapat melakukan terapi berupa 

aromaterapi lavender untuk menurunkan tekanan darah. 

Kata Kunci : Aromaterapi lavender, Diabetes Melitus. 
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ABSTRACT 

NURSING CARE WITH COMFORTABLE SAFETY DISORDERS IN 

DIABETES MELITUS PATIENTS IN SAMPANG VILLAGE, SEMPOR 
 

Background:Diabetes mellitus (Dm)  is a chronic condition characterized by an increase in 

the concentration of glucose in the blood accompanied by the appearance of the main 

symptoms that have been sweet urine and large or large amounts. 

Authors' Purpose: To describe nursing care for Diabetes Mellitus patients in meeting the 

needs of a comfortable feeling of security. 

Method: The method used in the form of nursing care in patients who have diabetes 

mellitus. 

Results:The application of lavender arometerapi conducted during 3 meetings with non-

pharmacological therapy in the form of lavender aromatherapy. After giving the scale of 

lavender aromatherapy pain relief to the client reduced to 3 in the mild category, before 

giving the scale of lavender aromatherapy measures in the moderate category of scales 6 and 

5, after taking the scale of lavender pain scales of lavender pain scale in the mild category of 

pain 3. 

Conclusion: Non-pharmacological therapy of lavender aromatherapy can reduce pain scale 

in Diabetes Mellitus patients. 

Recommendation: It is expected that Diabetes Mellitus patients can perform lavender 

aromatherapy therapy to reduce blood pressure. 

Keywords: lavender aromatherapy, diabetes mellitus. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A.  Latar Belakang 
 

Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit kronis yang sering dan 

terjadi baik saat pankreas tida menghasilkan cukup insulin (horon yng 

mengatur glukosa darah) maupun jika tubuh tidak dapat menggunakan insulin 

yang dihasilkan secara efektif, yang ditandai dengan kadar glukosa darah yang 

tinggi dan gangguan metabolisme karbohidrat, lemak,dan protein yang 

disebabkan oleh banyak faktor, seperti pengeluaran insulin, gangguan kerja 

insulin, atau keduanya (Yahya, 2018). DM merupakan penyakit yang 

tersembunyi sebelum muncul gejala yang tampak seperti mudah lapar, haus 

dan sering buang air kecil. Gejal tersebut seringkali disadari ketika penderita 

sudah merasakan keluhan, sehingga disebut dengan the silent killer (Isnaini 

dan Ratnasari, 2018). 

Diabetes Melitus (DM) bukan merupakan penyakt menular dan 

pravalensinya semakin meningkat dari tahun ke tahun. Penyakit tidak menular 

penyumbang angka kemtian terbnyak di Indonesia. Diabetes Mellitus yang 

tidk ditangani dengan tepat akan mengakibatkanberbagai komplikasi kronis 

diantaranya komplikasi vaskuler.World Health Organization (WHO) 

memperkirakan diabetes mellitus di Indonesia menempati peringkat ke-4 

dengan penderita DM terbanyak di dunia..Atlas Diabetes edisi ke-7 tahun 

2015 dari IDF menyebutkan bahwa dari catatan 220 negara diseluruh dunia, 

jumlah penderita diabetes diperkirakan akan naik dari 415 juta di tahun 2015 

menjadi 642 juta pada tahun 2040. Hampir   setengah dari angka tersebut 

berada di Asia, terutama di India, China, dan Indonesia (Tandra, 2018). 

Meningktanya pravalensi DM dinegara berkembang diIndonesia salah 
 

satunya  lebih  banyak  disebabkan  karena  gaya  hidup  yang  kurang  baik. 
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Indonesia salah satu negara yang masuk dengan negara yang pravalensi DM 

juga meningkat dan diperkirakan pada tahun 2025 DM di Indonesia menjadi 

urutan  kelima  (12,4  juta  orang)  yang  dari  sebelumnya  Indonesia  urutan 

ketujuh pada tahun 1995 (4,7 juta orang) (Suyono, 2014). Estimasi terakhir 

International Diabetes Federation (IDF) pada tahun 2015 yang menyebut 

jumlah penderita diabetes mencapai 415 juta jiwa, kemudian pada tahun 2017 

mencapai 425 juta. Sedangkan di Indonesi berdasarkan riskesdas dari 2013 

hingga 2018 pravalensi DM meningkat dari 6,9% menjadi 8,5%, yang artinya 

ada kurang 22,9 juta penduduk pravalensi DM.Pada tahun 2010 angka 

pravalensi sebesar 6,4% (285juta).Pada tahun 2013 sampai 2018 8,5%. Tahun 

2030 naik menjadi 7,7% atau diperkirakan 439 juta penduduk usia dewasa. 

Diantara tahun 2010 hingga 2030 diperkirakan peningkatan penderita di 

negara-negara yang sedang berkembang lebih tinggi, yakni 69,5% dibanding 

negara-negara maju yang angkanya sekitar 20%. Sedangkan di Indonesia 

berdasarkan riskesdas dari 2013 hingga 2018 pravalensi DM meningkat dari 

6,9% menjadi 8,5% 
 

(Riset Kesehatan Dasar, 2018) 
 

Menurut laporan United Kingdom Prospective Diabetes Study 

(UKPDS) Komplikasi kronis paling utama dari Diabetes Melitus adalah 

penyakit Kardiovaskuler dan Stroke,Diabetic foot ulcer,Retinopati, serta 

Nefropati Diabetic. Dengan demikian sebetulnya kematian pada psien yang 

terkena Diebetes bisa terjadi secara tudak langsung akibat hiperglikemia,tetapi 

berhubungan dengan komplikasi yang terjadi. Apabila dibandingkan dengan 

orang yang normal dalam artian orang yang tidak terkena penyakit diabetes 

maka orang yang terkena diabetes lebih 5kali beresiko besar untuk timbul 

gangren, 17 kali beresiko lebih besar untuk mengalami penyakit ginjal dan 25 

kali lebih besar beresiko terjadinya kebutaan. Apabila kadar gula darah dalam 

tubuh lebih tinggi dan terus menerus meningkat maka akan menyebabkan 

suatu keadaan gangguan pada berbagai organ tubuh, maka dari itu gangguan 
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dan perubahan-perubahan yang terjadi pada organ tubuh akan menyebabkan 

komplikasi. Jadi, komplikasi umumnya dapat timbul pada semua penderita 

baik dalam derajat ringan atau berat setelah penyakit berjalan 10-15b tahun 

(Tandra, 2009) 

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) Kementrian 

Kesehatan 2018 menunjukkan prevalensi DM di Provinsi Jawa Tengah 

diurutan ke-13, dengan angka pravalensi 2,1% dari jumlah penduduk. Jumlah 

penderita diabetes di Jawa Tengah tahun 2016 mengalami peningkatan dari 

15,77% di tahun 2015 menjadi 22,1% di thun 2016.Sedangkan jumlah kasus 

penyakit DM di Kabupaten Kebumen juga cukup tinggi yaitu tercatat pada 

tahun 2015  sebanyak  2.216  kasus  ( Profil  kesehatan kabupaten kebumen, 

2015). 
 

Tindakan operasi memiliki banyak resikon atau komplikasi. Menurut 

(Jitowiyono, 2010) menjelaskan bahwa komplikasi daei tindakan post operasi 

ada tiga yaitu gangguan perfusi jaringan sehubungan dengan tromboplebitis, 

buruknya integrita kulit sehubungan dengan dehisensi luka atau eviserasi dan 

buruknya integrita kulit sehubungan dengan luka infeksi. Selain itu, tindakan 

operasi uga dapat menyebabkan masalah pada keperawatan , salah satunya 

yang timbul yaitu nyeri. 

Nyeri merupakan pengalaman emosional dan sensori yang tidak 

menyenangkan yang muncukl karena adanya kerusakan jaringan secara actual 

atau menunjukkan adanya kerusakan     (Maryunani, 2010). (Prasetyo, 2010) 

menjelaskan bahwa nyeri akut berdurasi singkat (kurang lebih 6 bulan) dana 

akan menghilang tanpa pengobatan apabila setelah area luka yang rusak puih 

kembali. Perawat mempunyai peran dalam mengatasi berbagai masalah 

keperawatan  yang  dialami  oleh  pasien  khususnnya  masalah  keperawatan 

nyeri. 

Dalam melakukan tugasnya berfungsi secara mandiri dan kerjasama 

atau dapat dikatakan kolaborasi antara perawat dengan keluarga pasien atau 
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pasien,dan juga perawat satu debga perawat lainya. (Majid, 2010) menyatakan 

bahwa  perawat  memiliki  peran  dalam  merawat  pasien  post  operasi  yaitu 

berupa mengecek  tanda-tanda vital  dan  keadaan  umum  pasien  yang telah 

dilakukan operasi, drainage, tube/ selang, dan komplikasi , manajemen luka 

post operasi, mobilisasi dini, rehabilitasi dan discharge planning. Seorang 

perawat memiliki tanggung jawab yang besar yaitu melindungi pasien dari 

bahaya,dan memberikan kenyamanan bagi pasien untuk mempercepat proses 

pemulihan pada pasien.Ada sejumlah terapi nonfarmakologi yang dapat 

dilakukan seorang perawat untuk mengurangi resepsi dan persepsi rasa nyeri 

yang dapat digunakan pada keadaan perawatan akut, perawatan tersier   dan 

juga pada keadaan perawatan restorasi (Potter d & Perry, 2009). 

Aromaterapi adalah suatu metode dalam relaksasi yang menggunakan 

minyak   essensial   dalam   pelaksanaanya   berguna   untuk   meningkatkan 

kesehatan fisik,emosi, dan spiritual seseorang (Solehati, 2015).Aromaterapi 

dapat menangani masalah pernafasan, rasa nyeri, gangguan saluran kencing, 

gangguan pada alat kelamin, masalah mental dan emosional. Hal ini terjadi 

karena aromaterpi mampu memberikan sensasi menenangkan diri serta otak, 

bahkan rasa stress (Laila, 2011). 

Berdasarkan penelitian (Koulivand, 2013) menyatakan bahwa 

menghirup minyak aromaterapi lavender dapat menimbulkan efek relaksasi 

pada system saraf pusat dan untuk jangka pendek relative aman, harganya 

terjangkau fdan juga mudah didapat. Penelitian terdahulu oleh (Bachin, 2009) 

menyatakan bahwa kandungan lavender oil terdiri dari : linaloon, linalyl 

acetate,dan 1,8 – cineole. Dimana linalyl acetat dan linaloon adalah 

kandungan  yang aktif utama pada lavender yang mempuntai fungsi untuk 

mengatasi kecemasan atau anti cemas (relaksasi). 

Berdasarkan   latar   belakang   diatas   dengan   banyaknya   penderita 

Diabetes Melitus dari tahun ke tahun yang semakin meningkat, peningkatan 

ini disebabkan karena gaya hidup setiap masyarakat yang tidak sehat sehingga 
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menimbulkan komplikasi. Hal ini melatarbelakngi penulis untuk tertarik 

mengambil topik “Pemberian terapi aroma lavender pada penderita Diabetes 

Melitus untuk menurunkan skala nyeri”. 

 
B.  Rumusan Masalah 

 

Meningkatnya prevalensi diabetes melitus di beberapa negera 

berkembang akibat peningkatan kemakmuran di negara bersangkutan akhir- 

akhir ini banyak disoroti.Individu tidak menyadari adanya gejala penyakit DM 

pada awal perjalanan terserangnya penyakit DM tetpi individu baru mneyadari 

ketika terasa gejala saat sudah terjadi komplikasi. Salah satu komplikasi 

penyakit DM yang sangat bersiko terjadinya cacat bahkan   kematian yaitu 

komplikasi   kronik.   Berdasarkan   uraian  diatas   maka  dapat   dirumuskan 

masalah  yaitu “ 

1.   Bagaimana  asuhan  keperawatan  pada  pasien     Diabetes  Melitus  dalam 

pemenuhan rasa aman nyaman? 

2.   Bagaimanalah terapi aroma lavender dapat menurunkan nyeri pada pasien 
 

Diabetes Melitus ? 

C.  Tujuan Penelitian 

1.   Tujuan Umum 
 

a.   Menggambarkan asuhan keperawatan pada pasien Diabetes Melitus 

dalam pemenuhan kebuthan rasa aman nyaman. 

2.   Tujuan Khusus 
 

Tujuan  khusus  dari  penulisan  Karya  Tulis  Ilmiah  ini  adalah  mampu 

melaksanakan : 

a.   Mendiskripsikan hasil pengkajian keperawatan pada pasien Diabetes 

Melitus dengan pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunan 

skala nyeri. 
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b.   Mendeskripsikan hasil diagnosa keperawatan nyeri akut pada pasien 

Diabetes Melitus dengan pemberian aromaterapi lavender terhadap 

penurunan skala nyeri. 

c.   Mendeskripsikan gambaran pemberian intervensi pada pasien Diabetes 

Melitus dengan pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunan 

skala nyeri. 

d.   Mendeskripsikan   gambaran   implementasi   pada   pasien   Diabetes 

Melitus dengan pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunn 

skala nyeri. 

e.  Mendeskripsikan gambaran evaluasi pada pasien Diabetes Melitus 

dengan pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunan skala 

nyeri. 

f.   Mendeskripsikan tanda dan gejala nyeri akut pada pasien Diabetes 

Melitus dengan pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunan 

skala nyeri sebelum diberikan tindakan. 
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D.  Manfaat Penelitian 
 

1.   Bagi Masyarakat 
 

Diharapkan  penulisan  ini  dapat  membantu  masyarakat  dalam 

meningkatkan kemandireian pasien Diabetes Melitus melalui pemberian 

terapi aroma lavender untuk penurunan skala nyeri 

2.   Bagi pengembangan Ilmu dan Teknologi Keperawatan 
 

Diharapkan penulisan ini dapat menambah keleluasaan ilmu dan teknologi 

terapan bidang keperawatan dalam mengatasi nyeri pada pasien Diabetes 

Melitus dengan pemberian aromaterapi lavender terhadap penurunan skala 

nyeri 

3.   Bagi penulis 
 

Memperoleh pengalaman dalam mengaplikasikan hasil riset keperawatan, 

khususnya studi kasus tentan penerapan terapi aroma lavender pada pasien 

Diabetes Melitus untuk penurunan skala nyeri 
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